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Situem-nos
Sierra Leone és un país petit situat a la costa d’Àfrica
occidental, que té una superfície el doble de la de
Catalunya i una població d’uns 6 milions d’habitants
(Figura 1).
L’any 2002 va finalitzar una cruel guerra civil que va
deixar el país destruït i la seva població traumatitzada,
empobrida i mutilada. Després de 10 anys, Sierra Leone
està en calma social i política, però continua ocupant el
penúltim lloc en el rànquing de desenvolupament humà
segons l’últim estudi de les Nacions Unides1. Els indica-
dors de salut tampoc són gaire esperançadors ja que
reflecteixen una mortalitat maternoinfantil molt elevada i
una falta escandalosa de metges entre les dades més des-
tacades (Taula 1)2. Malgrat els avenços duts a terme en els
darrers anys per un govern escollit democràticament, la
recuperació econòmica és molt lenta i la meitat dels
recursos per a la reconstrucció del país provenen de dona-
cions externes3.
Per primera vegada a Sierra Leone
El meu primer contacte amb Sierra Leone va ser el 2007
en un viatge familiar, per visitar un fill meu que en aquell
moment treballava a Freetown. A part dels motius fami-
liars d’aquest viatge n’hi havia d’altres relacionats amb
l’Àfrica negra i que tenen a veure amb la meva professió.
Jo sóc dermatòloga i des dels anys 80 he treballat, primer
a l’hospital de Mataró i després al de Calella, atenent
molts pacients africans que des de la primera onada
migratòria van començar a establir-se a la comarca del
Maresme. Al llarg de 30 anys, aquests pacients m’han fet
descobrir una altra cara de la dermatologia amb malalties
moltes vegades desconegudes en el nostre medi o que es
presenten amb semiologia diferent o difícil de reconèixer
en una pell negra. D’ells he après moltes coses.
També tenia curiositat per conèixer un hospital de
l’ordre de Sant Joan de Déu, on un company dermatòleg,
el Dr. Benicio Sanz, havia treballat durant molts anys
–fins que va esclatar la guerra–, fent un control molt acu-
rat de la lepra a la regió.
Així doncs, a títol personal vam anar a visitar l’hospi-
tal de Saint John of God, situat en una zona rural conegu-
da com Mabesseneh, a 80 km de la capital Freetown.
D’aquesta visita en vaig sortir amb la certesa que no seria
l’última vegada que estaria en aquell hospital.
Al cap d’un any hi vaig anar per a una estada d’un mes
i hi vaig tornar el 2010, durant 3 mesos, per fer feina de
dermatologia.
TAULA 1.Alguns indicadors de salut de Sierra Leone l’any 20082
INDICADOR DE SALUT
Esperança de vida 49 anys
Mortalitat infantil
- menors d’1 any 165/1.000 nascuts vius
- menors de 5 anys 194/1.000 nascuts vius
Mortalitat materna 20/1.000 naixements vius
Percentatge de població
amb accés a l’aigua potable
- medi urbà 83%
- medi rural 23%
Metges 0,2 per 10.000 habitants
Infermeres i llevadores 1,7 per 10.000 habitants
GUINEA
Freetown
Atlantic Ocean LIBERIA
SIERRA LEONE
FIGURA 1.Situació i mapa de Sierra Leone
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L’Hospital Sant Joan de Déu a Sierra Leone
L’hospital Saint John of God va ser fundat al 1967 per
l’orde religiosa dels germans de Sant Joan de Déu. Durant
la guerra civil de Sierra Leone va ser destruït en dues oca-
sions i reconstruït a partir del 2000 amb l’ajuda de la
Comissió Europea i les ordes Saint Joseph’s fathers de
Lunsar i l’Ordine Ospedaliero di San Giovanni di Dio
d’Itàlia4. El 2002 va obrir novament les portes per atendre
una població de més d’un milió d’habitants repartits en
petites ciutats i poblats.
L’impuls per al seu desenvolupament començà l’any
2005, quan l’hospital Saint John of God de Sierra Leone
s’agermanà amb el seu homònim d’Esplugues de
Llobregat; a partir d’aquell moment es posaren en marxa
una sèrie de programes de col·laboració que han contri-
buït de forma palesa a la millora de l’assistència de la
població i a l’equipament de l’hospital5,6.
El recinte de l’hospital ocupa una superfície molt
extensa on hi ha diferents dependències com ara el pave-
lló d’hospitalització, el de consultes externes i el del labo-
ratori, i diferents construccions independents com l’es-
glésia, la casa dels germans de Sant Joan de Déu, la cuina,
la bugaderia, el dipòsit de cadàvers, la casa dels coope-
rants i diverses casetes unifamiliars per al personal que hi
treballa (Figures 2 i 3).
En aquests moments l’hospital té 110 llits: 60 per a
adults i cirurgia, 40 per a pediatria i 10 per a maternitat.
L’oferta assistencial consisteix en consulta externa als
matins de dilluns a dissabte i urgències les 24 hores, tots
els dies. Per aquestes dues vies s’ingressen els pacients
que ho requereixen per malaltia o per intervenció quirúr-
gica. Diàriament es passa visita a tots els pacients ingres-
sats.
L’activitat quirúrgica programada la realitzen 2 cirur-
gians que operen cada un a dies alterns, als matins. Cada
cirurgià té guàrdia setmanes alternes i fa, a la tarda, les
intervencions urgents que s’hagin pogut generar al llarg
del dia.
L’hospital té dos quiròfans correctament equipats amb
carro de monitoratge d’anestèsia i una sala de parts. Al
FIGURA 3.Edifici de consultes externes de pediatria
FIGURA 5.Aparell d’esterilitzacióFIGURA 4.Quiròfan
FIGURA 2.Vista general del recinte de l’hospital
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costat dels quiròfans hi ha l’àrea d’esterilització del mate-
rial quirúrgic (Figures 4 i 5).
Les intervencions més freqüents són de cirurgia abdo-
minal, ginecològica i tumoral. Cada any s’hi practiquen al
voltant de 950 intervencions programades i d’urgències.
Els passos que va fent l’hospital de Saint John of God
són endavant i amb l’esforç individual i col·lectiu de
moltes persones. Entre les millores més recents hi ha la
instal·lació enguany de plaques solars que permeten tenir
fluid elèctric les 24 del dia i, per tant, ésser menys depen-
dents dels generadors de gasoil. Tenir llum és un guany
qualitatiu molt important, que millora l’assistència i cata-
pulta l’hospital per aconseguir nous reptes.
Entre aquests nous reptes hi ha el projecte per al 2012
de muntar una secció d’anatomia patològica (Figura 6)
per al processament de biòpsies i peces quirúrgiques que
es farà amb el suport de dues beques (“L’Acadèmia del
Món” i “José Luís Bada”). El projecte consisteix en sub-
ministrar l’utillatge i ensenyar la tècnica a personal local,
per transformar les peces de biòpsia en preparacions
histològiques perquè es puguin transportar sense cap risc
d’Àfrica a Barcelona per fer-ne el diagnòstic o bé enviar-
les per correu electrònic prèvia captura de les imatges al
microscopi. Com la majoria d’accions, es tracta que la
inversió que es fa en cada projecte impliqui la contrapart
i li reporti coneixement i millores.
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FIGURA 6.Espai del laboratori per instal·lar-hi la secció d’anatomia
patològica
